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Conozca estos números de  
teléfono importantes

SERVICIOS PARA MIEMBROS
1-800-392-1147
(TTY: 711 o 1-800-654-5984)
De lunes a viernes, de 8 a. m. a 8 p. m.

LÍNEA DE ENFERMERÍA DISPONIBLE LAS 
24 HORAS
1-855-805-9408 (TTY: 711 o  
1-800-654-5984)

SERVICIOS DE ADMINISTRACIÓN DE LA 
ATENCIÓN MÉDICA
1-800-392-1147 (TTY: 711 o  
1-800-654-5984)
De lunes a viernes, de 8:30 a. m. a 4:30 p. m.

SALUD CONDUCTUAL
Llame a Servicios para Miembros al 
1-800-392-1147
(TTY: 711 o 1-800-654-5984) para obtener  
la información de contacto de su Organización 
de Atención Médica Gestionada para la  
Salud Conductual

LÍNEA DIRECTA DE FRAUDE Y ABUSO
1-844-718-6400 (TTY: 711 o  
1-800-654-5984)

GOODNESS REWARDS
1-833-559-2858 (TTY: 711)
De lunes a viernes, de 7 a. m. a 7 p. m.

Si no puede ver o leer la información de Highmark Wholecare, llame a Servicios para 
Miembros. Podemos enviarle la información de otra manera, incluso en letra grande, en audio 
o en braille. Highmark Wholecare también puede brindarle información en otro idioma. Estos 
servicios son gratuitos.
Si usted no puede ver o leer las cartas que le envía Highmark Wholecare, llámenos a Servicios 
para Miembros. También podemos darle información en español o en otro idioma. Highmark 
Wholecare puede enviarle cartas de una manera diferente, incluyendo letra grande, audio o 
Braille. Estos servicios son gratuitos.
Gateway Health Plan, Inc., que opera bajo el nombre comercial Highmark Wholecare, es un 
licenciatario independiente de Blue Cross Blue Shield Association.
Highmark no ha cambiado su cobertura de vacunas ni sus políticas médicas sobre vacunas. 
Los miembros deben hablar con su médico sobre las necesidades personales de atención 
médica, incluidas las vacunas para sí mismos o sus hijos.
Material protegido por derechos de autor adaptado con el permiso de Healthwise, Inc.
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Estamos a su disposición para ayudarlo  
a mantenerse saludable.

Llame a la administración de la atención si tiene un problema de salud complejo o de 
largo plazo, o si pudiera estar en riesgo de tener uno. No tiene que cuidar su salud solo. 
Nuestro equipo de administración de la atención puede ayudar.

Podemos:
•	 Comunicarnos con usted y  

responder preguntas sobre su  
salud o sus medicamentos.

•	 Darle consejos de salud fáciles de leer.

•	 Enseñarle formas sencillas de  
mantenerse saludable.

•	 Ayudarlo a trabajar con su médico o a 
encontrar uno.

•	 Conectarlo con otros servicios o apoyo. 

Puede beneficiarse si:
•	 A menudo va al hospital o la sala  

de emergencias.

•	 Tiene problemas de salud que  
están empeorando.

•	 Está embarazada o tiene preguntas  
sobre su embarazo.

•	 Tiene necesidades de salud conductual, 
como problemas de estado de ánimo, estrés 
o consumo de sustancias.

•	 Tiene diabetes o corre riesgo de padecerla.

•	 Tiene enfermedad cardíaca, presión  
arterial alta, colesterol alto u otras 
afecciones cardíacas.

•	 Está lidiando con problemas renales, 
pulmonares o digestivos.

También podemos comunicarnos con usted 
en función de sus necesidades de salud o 
visitas recientes al hospital para ver si podría 
beneficiarse de apoyo adicional.

Puede unirse a uno de nuestros programas 
gratuitos de administración de la atención si su 
médico, cuidador o familiar lo deriva, o puede 
llamar usted.

Estamos aquí para ayudarlo en cada paso 
del camino. Si desea unirse a cualquiera de 
estos programas o excluirse en cualquier 
momento, llame Administración de 
atención al 1-800-392-1147 (TTY: 711) o 
al 1-800-654-5984), de lunes a viernes, de 
8 a. m. a 8 p. m.
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Programa Growing 
Up with Highmark 
Wholecare.

Growing Up With Highmark Wholecare es un programa para miembros  
menores de 21 años.

Todos los miembros menores de 21 años 
forman parte del programa EPSDT de 
Highmark Wholecare. EPSDT significa 
programa de detección temprana y periódica, 
diagnóstico y tratamiento (Early and Periodic 
Screening, Diagnosis, and Treatment). El 
EPSDT es un programa exigido por el 
gobierno federal. Este programa es para niños 
menores de 21 años que reciben asistencia 
médica. El EPSDT pretende detectar los 
problemas de salud de los niños de manera 
temprana y seguir haciendo los controles  
a medida que crecen. Esto incluye  
exámenes de detección y vacunaciones 
(inyecciones) importantes.

Growing Up With Highmark Wholecare sigue 
las pautas de atención médica preventiva de la 
American Academy of Pediatrics y su cuadro 
de vacunación y detección de Bright Futures. 
Este cuadro indica la frecuencia con la que su 
hijo se debe atender y qué debería observar  
su médico.

Sepa qué atención necesita 
su hijo y cuándo obtenerla.
La atención preventiva o de rutina ayuda a 
que su hijo se mantenga saludable o detecta 
problemas de manera temprana cuando son 
más fáciles de tratar.

Hable con el médico de su hijo. Recuerde 
que la frecuencia con la que su hijo necesita 
evaluaciones de control, exámenes y  
vacunas depende de lo que el médico 
considere adecuado.

Llame al médico de su hijo 
para programar una visita.
Considere consultar al mismo médico en cada 
visita. Puede ayudarlo a sentirse más cómodo 
haciendo preguntas sobre la salud de su hijo.  
Esto también ayudará al médico a conocerlos 
más a usted y a su hijo para que pueda 
brindarle la mejor atención.

Si necesita ayuda para programar una 
cita o tiene alguna pregunta, llame a 
la Unidad de apoyo para miembros 
mejorada al 1-800-392-1147.
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Examen físico 
a la edad de: Exámenes

3 a 5 días No se realizarán exámenes de detección adicionales a menos que se evalúe el riesgo.

1 mes Examen de detección de 
depresión para la madre

2 meses Examen de detección de 
depresión para la madre

4 meses Examen de detección de 
depresión para la madre

Evaluación de riesgo 
de anemia

6 meses Examen de detección de 
depresión para la madre

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

9 meses Examen del desarrollo

Extracción de sangre 
para detección de 
anemia y extracción 
de sangre para 
detección de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

12 meses
Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

15 meses
Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

18 meses
Examen del desarrollo  
y examen de detección 
de autismo

Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

24 meses Examen de detección  
de autismo

Extracción de  
sangre para 
detección de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

30 meses Examen del desarrollo
Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

3 años
Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Examen de  
la vista

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

4 años
Evaluación de 
riesgo de anemia 
Evaluación de riesgo 
de plomo

Examen de 
la vista y la 
audición

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor
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Examen físico 
a la edad de: Exámenes

5 años
Examen de 
la vista y la 
audición

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

6 años
Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

7 años No se realizarán exámenes de detección adicionales a menos 
que se evalúe el riesgo.

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

8 años
Examen de 
la vista y la 
audición

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

9 años
Extracción de sangre 
para detección de 
colesterol alto

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

10 años Evaluación de riesgo 
de colesterol alto

Examen de 
detección de 
la vista y la 
audición

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

11 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de la 
audición una 
vez entre los 11 y 
los 14 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

12 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de 
la vista y de la 
audición una 
vez entre los 11 y 
los 14 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

13 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de la 
audición una 
vez entre los 11 y 
los 14 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor
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Se debe evaluar lo siguiente si así lo indican 
la historia clínica o los síntomas actuales:
•	 Infecciones de transmisión sexual (ITS)
•	 Tuberculosis
•	 Anemia de células falciformes

Examen físico 
a la edad de: Exámenes

14 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de la 
audición una 
vez entre los 15 
y los 17 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

15 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de VIH  
una vez entre los  
15 y los 21 años

Examen de 
detección de 
la vista y de la 
audición una 
vez entre los 15 
y los 17 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

16 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de VIH  
una vez entre los  
15 y los 21 años

Examen de la 
audición una 
vez entre los 15 
y los 17 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

17 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Examen de 
detección de VIH  
una vez entre los  
15 y los 21 años

Examen de la 
audición una 
vez entre los 15 
y los 17 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

18 años

Evaluación de consumo 
de tabaco, alc 
ohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Extracción de sangre 
para colesterol alto

Examen de 
detección de la 
audición una 
vez entre los 18 
y los 20 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

19 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección  
de depresión

Evaluación de riesgo 
de colesterol alto

Examen de 
detección de la 
audición una 
vez entre los 18 
y los 20 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

20 años

Evaluación de  
consumo de tabaco, 
alcohol y drogas 

Examen de detección 
de depresión

Evaluación de riesgo 
de colesterol alto

Examen de 
detección de la 
audición una 
vez entre los 18 
y los 20 años

Exámenes de 
detección de la salud 
bucal y tratamiento 
con flúor

Fuente: Detección temprana y periódica, diagnóstico y tratamiento (EPSDT) de Pensilvania 
Cronograma de periodicidad del programa

Infección por el virus de la hepatitis B: la evaluación 
de riesgos debe realizarse una vez antes de los 21 años, 
con las medidas adecuadas que se deben seguir. 

Infección por el virus de la hepatitis C: la evaluación 
de riesgos debe realizarse a partir de los 18 años, con 
las medidas adecuadas.
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Reciba una recompensa por cuidar  
de su salud.

Aquí le explicamos  
cómo unirse.
1.	 Regístrese: llame al 1-833-559-2858 

(TTY: 711). Puede llamar de lunes 
a viernes, de 7 a. m. a 7 p. m. Debe 
inscribirse todos los años.

2.	Haga cosas saludables: complete las 
actividades del cuadro que sean adecuadas 
para usted.

3.	Obtenga una tarjeta de recompensas: 
recibirá una tarjeta por correo después 
de su primera actividad. Esto demora 
alrededor de ocho semanas.

4.	Gane más dinero: obtenga más 
recompensas en su tarjeta por hacer más 
actividades. La recompensa tarda alrededor 
de ocho semanas en acreditarse.

Highmark Wholecare quiere que se mantenga sano Por eso nos entusiasma 
nuestro programa Goodness Rewards de 2026. Puede ganar recompensas por 
realizar actividades saludables. ¡Es fácil!

Actividad de salud Monto de la 
recompensa

Visita de bienestar 
pediátrica (de 3 a 21 años) $25

Limpieza dental pediátrica 
(de 6 meses a 20 años) $25

Prueba de A1C 
(adultos con diabetes) $15

Visitas de control del bebé 
(6 en total en 2026) $50

Visita prenatal 
(primer trimestre) $50

Visita posparto $75

Limpieza dental para 
adultos (a partir de los 
21 años)

$25

Esto es lo que puede ganar.

¡Inscríbase hoy mismo!

Llame al 1-833-559-2858 (TTY: 711) 
para unirse al programa  
Goodness Rewards.
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Vaya a hwc.fyi/important-notices para ver 
estos y otros temas importantes.

También puede solicitar una copia 
impresa de los Avisos importantes 
llamando al 1-800-392-1147 (TTY: 711 o 
1-800-654-5984).

Consulte los  
avisos importantes.

Highmark Wholecare se preocupa por su salud y bienestar. Tenemos pautas 
establecidas para asegurarnos de que reciba la atención y el servicio de  
calidad que se merece.

Nuestras pautas cubren temas como  
los siguientes:
•	 Necesidad médica

•	 Citas médicas

•	 Segundas opiniones

•	 Protección de su privacidad

http://hwc.fyi/important-notices
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Highmark Wholecare tiene como objetivo 
brindarle un servicio excelente. Es por eso 
que valoramos sus comentarios. Cada año 
nos comunicamos por teléfono, correo postal 
o correo electrónico para comprender cómo 
podemos mejorar su experiencia.

Highmark Wholecare también participa en una 
encuesta nacional que mide nuestro progreso 
como plan de salud. Esta encuesta se llama 
la Evaluación del consumidor de proveedores 
y sistemas de atención médica (Consumer 
Assessment of Healthcare Providers and 
Systems, CAHPS®). La encuesta generalmente 
se envía por correo entre febrero y marzo. Se 
envía a un grupo de personas seleccionadas al 
azar. Esté atento a su correo en caso de que 
sea seleccionado.

Por qué es importante la 
encuesta CAHPS.
•	 A través de la encuesta, podemos saber 

cuán bien cree usted que nos está yendo.

•	 Puede calificar su experiencia con  
sus médicos.

•	 Highmark Wholecare utiliza los resultados 
de la encuesta para mejorar la experiencia y 
el servicio de los miembros.

Sus respuestas son privadas.
Si recibe una encuesta por correo, lo 
alentamos a que la complete y la devuelva.  
Incluso puede completar la encuesta en línea 
en el sitio web que figura en la encuesta. Su 
participación es el primer paso para obtener la 
atención que necesita y merece.

Su opinión es importante.
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Visite nuestro Centro de recursos de Wholecare e ingrese su código postal para encontrar 
servicios gratuitos o de costo reducido en su comunidad. Allí encontrará recursos para 
alimentos, vivienda, transporte, educación, atención médica y mucho más.

Encuentre  
ayuda en su 
comunidad.

https://wholecareresources.com/
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¿Qué es el fraude, 
desperdicio y abuso?

Imagine que está en una tienda y alguien 
intenta engañarlo para que pague algo que 
no compró. Eso es como un fraude en la 
atención médica. Es cuando alguien miente 
o engaña para obtener dinero de su seguro 
médico. Desperdicio significa usar más 
servicios de los que necesita, lo cual implica 
un desperdicio de dinero. Y el abuso significa 
usar los servicios de una manera que no es 
correcta, como realizarse una prueba que no 
necesita. Las pruebas innecesarias resultan en 
un desperdicio de dinero.

El fraude, el desperdicio y el abuso nos 
perjudican a todos. Y hace que la atención 
médica sea más costosa para todos,  
¡incluido usted!

Lleve un registro de sus 
visitas al médico.
Piénselo como si fuera un diario para  
su salud. Estas son algunas cosas que 
puede hacer:
•	 Marque su calendario: anote la fecha de 

cada cita con el médico.

•	 Guarde sus documentos: conserve todos 
los recibos y facturas que reciba de 
 su médico.

•	 Verifique si hay errores: revise sus facturas 
detenidamente para asegurarse de que todo 
sea correcto.

•	 Recuerde los detalles: piense en lo que 
sucedió en su cita. ¿Qué servicios recibió? 
¿El médico solicitó alguna prueba? ¿Adónde 
fue? ¿Quién le atendió?

Al llevar un registro de sus visitas al médico, 
puede controlar mejor su salud y asegurarse de 
que todo esté al día.

¿Cuáles son algunos 
ejemplos de fraude?
•	 Alguien le factura por medicamentos que 

no recibió o servicios que no recibió.

•	 Alguien finge ser de Highmark Wholecare 
y le pide su información personal. Como su 
número de Seguro Social, cuenta bancaria 
o información de la tarjeta de crédito.

•	 Alguien utiliza su tarjeta de seguro médico 
sin su permiso.
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¿Cómo puede protegerse?
Estos son algunos consejos para protegerse 
del fraude, el desperdicio y el abuso.
•	 Lleve un registro de sus servicios de 

atención médica. Anote las fechas de las 
visitas a su médico, qué servicios recibió y 
cualquier prueba que se haya realizado.

•	 Revise sus facturas y estados de cuenta con 
cuidado. Asegúrese de que le cobren los 
servicios adecuados. Proteja su información 
médica. No comparta su tarjeta de seguro 
médico ni sus antecedentes médicos 
con nadie, excepto su médico u otros 
proveedores de atención médica. Si pierde o 
le roban su tarjeta de seguro médico, llame 
a Highmark Wholecare.

•	 Informe cualquier actividad sospechosa. 
Si cree que alguien está intentando engañar 
a su seguro médico, informe a Highmark 
Wholecare de inmediato.

•	 No firme ningún formulario de atención 
médica en blanco. Si tiene una pregunta 
sobre un formulario, hable con un familiar 
de confianza o amigo.

¿Cómo debe denunciar el 
fraude, desperdicio y abuso?
Si sospecha de fraude, desperdicio o abuso, 
informe a Highmark Wholecare. Allí cuentan 
con un equipo de personas que investigan 
estos problemas. Puede denunciar de forma 
anónima, lo que significa que no tiene que dar 
su nombre.

Para denunciar fraude, desperdicio y abuso 
de Medicaid, comuníquese con Highmark 
Wholecare de una de las siguientes maneras.

Por correo postal:
Highmark Wholecare  
Código de entrega: FIPR  
Attn: FWA/SIU Unit  
120 Fifth Ave.  
Pittsburgh, PA 15222

Por correo electrónico: 
SIU@highmark.com 

Por teléfono:
1-844-718-6400 (TTY: 711)

También puede informar sus inquietudes a 
la Línea directa para denuncias de fraude 
del Departamento de Servicios Humanos al 
1-844-DHS-TIPS (1-844-347-8477).

Al prestar atención y denunciar actividades 
sospechosas, puede ayudar a mantener  
la atención médica honesta y asequible 
para todos.

mailto:SIU%40highmark.com?subject=
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También puede solicitar una copia 
impresa del Manual para miembros 
llamando a Servicios para Miembros al 
1-800-392-1147 (TTY: 711), de lunes a 
viernes, de 8 a. m. a 8 p. m.

Aproveche al máximo 
sus beneficios.

¿Está toda su información 
de beneficios disponible en 
línea? Sí, así es. ¡Y más aún! 
Puede encontrar sus beneficios y cobertura de 
Medicaid en la sección “Benefits” (Beneficios) 
de nuestro sitio web. Lo dirigirá a su Manual 
para miembros y a la Guía rápida, que 
contiene información importante sobre  
lo siguiente:

•	 Si ciertos beneficios médicos y de 
medicamentos recetados están cubiertos.

•	 Sus copagos, si los hubiera.

•	 Cobertura y restricciones fuera de la red y 
fuera del área.

•	 Cómo obtener atención primaria, de 
especialistas, de salud conductual,  
de emergencia y servicios fuera del  
horario habitual.

•	 Cómo presentar una queja (inconformidad) 
o apelación.

•	 Cómo evaluamos la tecnología nueva.

•	 Cómo obtener ayuda en su idioma,  
como servicios de interpretación o 
materiales escritos.

•	 Cómo solicitar ayuda adicional con 
alimentos, vivienda y transporte y obtener 
una buena educación y empleo.
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Violencia doméstica y salud digital. 

Muchas personas utilizan teléfonos, 
computadoras y aplicaciones que les ayudan a 
controlar su salud. Permiten programar citas 
médicas en línea o enviar mensajes a su equipo 
de atención médica. Hacen un seguimiento 
del estado de ánimo, el sueño o los períodos 
menstruales. Estas herramientas hacen que 
recibir atención sea más fácil y cómodo. Para 
las sobrevivientes de violencia doméstica, estas 
herramientas pueden aumentar el peligro.

Algunas parejas abusivas podrían:
•	 Revisar el teléfono o dispositivo de  

una sobreviviente.

•	 Leer mensajes de los médicos.

•	 Iniciar sesión en los portales para pacientes 
y consultar los resultados de pruebas, 
recetas o detalles de las citas.

•	 Acceder a información sobre  
salud mental, consumo de sustancias o  
cambios corporales.

•	 Ver recordatorios de citas o medicamentos. 

Los proveedores de atención médica y 
los defensores de las sobrevivientes de 
violencia doméstica pueden ayudarlas a 
utilizar las herramientas digitales de  
forma segura:
•	 Los proveedores pueden marcar las notas 

como confidenciales.

•	 Los proveedores deben revisar 
periódicamente con quién pueden 
compartir información. 

•	 Los defensores pueden ayudar a las 
sobrevivientes a hablar con sus proveedores.

•	 Los defensores pueden ofrecer una forma 
diferente de utilizar las herramientas de 
salud digitales.

Los familiares y amigos de las sobrevivientes 
también pueden ayudar comprendiendo la 
seguridad digital en materia de salud. Saber 
cómo las herramientas digitales almacenan 
y comparten información puede ayudarles a 
apoyar a las sobrevivientes. 

Si usted o alguien cercano a usted está 
sufriendo violencia doméstica, hay ayuda 
disponible. Encuentre su programa local 
contra la violencia doméstica en el sitio web 
de la Coalición contra la Violencia Doméstica 
de Pensilvania. Visite: https://www.pcadv.
org/find-help/find-your-local-domestic-
violence-program para encontrar un 
programa cerca de usted. Los servicios 
ofrecidos por estos programas se brindan  
sin costo alguno. Estos servicios  
son confidenciales.

https://www.pcadv.org/find-help/find-your-local-domestic-violence-program
https://www.pcadv.org/find-help/find-your-local-domestic-violence-program
https://www.pcadv.org/find-help/find-your-local-domestic-violence-program
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Derechos y responsabilidades de  
los miembros

Derechos de los miembros
Como miembro de Highmark Wholecare, usted tiene derecho a lo siguiente:
1.	 Ser tratado con respeto por el personal de Highmark Wholecare y los proveedores de la red y que 

reconozcan su dignidad y necesidad de privacidad.

2.	 Obtener información de forma que pueda entenderla fácilmente y encontrar ayuda cuando  
la necesita.

3.	 Obtener información que pueda entender fácilmente sobre Highmark Wholecare, sus servicios y los 
médicos y otros proveedores que lo traten.

4.	 Elegir los proveedores de atención médica de la red que usted desea que lo traten.

5.	 Obtener servicios de emergencia cuando los necesita de cualquier proveedor sin la aprobación de 
Highmark Wholecare.

6.	 Obtener información que pueda entender fácilmente y hablar con sus proveedores sobre las 
opciones de tratamiento, los riesgos del tratamiento y las pruebas que se pueden autoadministrar, 
sin interferencia de Highmark Wholecare.

7.	 Tomar todas las decisiones sobre su atención médica, incluido el derecho a rechazar un tratamiento. 
Si no puede tomar las decisiones sobre tratamientos usted mismo, tiene el derecho a que alguien 
más le ayude a tomar decisiones o tome las decisiones en su nombre.

8.	 Hablar con proveedores en confianza y que la información y los registros de atención médica se 
mantengan confidenciales.

9.	 Ver y obtener una copia de su historia clínica y solicitar cambios o correcciones a sus registros.

10.	Pedir una segunda opinión.

11.	Presentar una queja formal si no está de acuerdo con la decisión de Highmark Wholecare de que un 
servicio no es médicamente necesario para usted.

12.	Presentar una queja si no está conforme con la atención o el tratamiento que ha recibido.

13.	Solicitar una audiencia imparcial del Departamento de Servicios Humanos.

14.	No recibir ningún tipo de limitación o aislamiento como medio para obligarle a hacer algo, 
disciplinarle, facilitarle las cosas al proveedor o castigarle a usted.

15.	Obtener información sobre los servicios que Highmark Wholecare, o un proveedor, no cubre por 
motivos de objeciones morales o religiosas y sobre cómo obtener tales servicios.
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16.	Ejercer sus derechos sin afectar de forma negativa la manera en que el DHS, Highmark Wholecare y 
los proveedores de la red le tratan.

17.	Redactar una directiva anticipada. Consultar la Sección 6 de la página 70 del Manual para 
miembros, para obtener más información.

18.	Hacer recomendaciones acerca de los derechos y responsabilidades de los miembros de  
Highmark Wholecare.

Responsabilidades de los miembros
Los miembros deben colaborar con sus proveedores de servicios de atención médica. Highmark 
Wholecare necesita su ayuda para que usted obtenga los servicios y el apoyo que necesita.

Usted debería hacer lo siguiente:
1.	 Proporcionar, en la medida que pueda, la información que necesitan los proveedores.

2.	 Seguir las instrucciones y pautas que brindan los proveedores.

3.	 Involucrarse en las decisiones sobre su atención y tratamiento médicos.

4.	 Colaborar con los proveedores para crear y realizar sus planes de tratamiento.

5.	 Informar a los proveedores sobre lo que usted desea y necesita.

6.	 Obtener información sobre la cobertura de Highmark Wholecare, incluidos todos los beneficios y 
límites cubiertos y no cubiertos.

7.	 Usar solamente proveedores de la red, a menos que Highmark Wholecare apruebe un proveedor 
fuera de la red o usted tenga Medicare.

8.	 Obtener una derivación de su proveedor de atención primaria para consultar ciertos especialistas.

9.	 Respetar a los otros pacientes, al personal del proveedor y a los trabajadores del proveedor.

10.	Hacer el mejor esfuerzo para pagar sus copagos.

11.	Denunciar fraudes y abuso a la Línea directa para denuncias de fraude y abuso del DHS.
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Índice de enlaces

Encuentre ayuda en su comunidad.
Página 12: Centro de recursos de Wholecare | WholecareResources.com
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Es posible que su plan de atención administrada no cubra todos sus gastos de atención 
médica. Lea detenidamente su manual para miembros para determinar qué servicios de 
atención médica están cubiertos. 
Highmark Wholecare cumple con las leyes federales de derechos civiles vigentes y no discrimina 
por motivos de raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad, credo, afiliación religiosa, linaje, sexo, 
género, identidad o expresión de género ni orientación sexual.  
Highmark Wholecare no excluye a las personas ni les trata de forma diferente debido a su raza, 
color, nacionalidad, edad, discapacidad, credo, afiliación religiosa, linaje, sexo, género, identidad o 
expresión de género u orientación sexual. 
Highmark Wholecare brinda asistencia y servicios gratuitos a las personas con dificultades para 
comunicarse de forma efectiva con nosotros, como los siguientes: 

• Intérpretes de lenguaje de señas calificados 
• Información por escrito en otros formatos (letra grande, audio, formatos electrónicos 

accesibles, otros formatos) 
Highmark Wholecare brinda servicios de idiomas gratuitos a las personas cuya lengua materna no 
es el inglés, como los siguientes: 

• Intérpretes calificados 
• Información escrita en otros idiomas 

Si necesita estos servicios, comuníquese con Highmark Wholecare al 1-800-392-1147 (TTY: 711 o 
1-800-654-5984), de lunes a viernes, de 8 a.m. a 8 p.m. 
Si considera que Highmark Wholecare no ha cumplido en brindar estos servicios o ha discriminado 
de alguna otra forma por motivos de raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad, credo, afiliación 
religiosa, linaje, sexo, género, identidad o expresión de género u orientación sexual, puede presentar 
una reclamación a: 

Highmark Wholecare 
Attn: Grievances Department 

P.O. Box 22278 
Pittsburgh, PA 15222 

1-800-392-1147 (TTY: 711) 
Fax: 1-412-255-4503 

 

The Bureau of Equal Opportunity 
Room 223, Health and Welfare Building 

P.O. Box 2675 
Harrisburg, PA 17105-2675 
717-787-1127 (TTY: 711) 

Fax: 717-772-4366 
Correo electrónico: RA-PWBEOAO@pa.gov 

Puede presentar una reclamación en persona, por correo postal, fax o correo electrónico. Si necesita 
ayuda para presentar una reclamación, Highmark Wholecare y la Oficina de Igualdad de 
Oportunidades (Bureau of Equal Opportunity) están a su disposición.  
También puede presentar una reclamación de derechos civiles de forma electrónica ante la Oficina 
de Derechos Civiles del Departamento de Salud y Servicios Sociales de los Estados Unidos a través 
del portal de reclamación de la Oficina de Derechos Civiles, disponible en OCRPortal.hhs.gov, o por 
correo postal, teléfono o correo electrónico a:  

U.S. Department of Health and Human Services 
200 Independence Avenue SW 

Room 509F, HHH Building 
Washington, DC 20201 

1-800-368-1019 (TTY: 1-800-537-7697) 
 OCRMail@hhs.gov 

Los formularios de reclamaciones están disponibles en hwc.fyi/formulario.
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ATENCIÓN: Si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia 
lingüística. También están disponibles de forma gratuita ayuda y servicios auxiliares 
apropiados para proporcionar información en formatos accesibles. Llame al 1-800-392-
1147 (TTY: 711) o hable con su proveedor. 
ATTENTION: If you speak a language other than English, free language assistance services are available to you. Appropriate 
auxiliary aids and services to provide information in accessible formats are also available free of charge. Call 1-800-392-1147 
(TTY: 711) or speak to your provider. 

注意：如果您说[中文]，我们将免费为您提供语言协助服务。我们还免费提供适当的辅助工具和服务，以无障碍格式提供信息。

致电 1-800-392-1147（文本电话：711）或咨询您的服务提供商。 

सावधान: यिद तपाईं नेपाली भाषा बो4नु67छ भने तपाईंका लािग िन:शु< भािषक सहायता सेवाह> उपल@ छन्। प6ँचयोE ढाँचाह>मा जानकारी 
Jदान गनK उपयुL सहायता र सेवाह> पिन िनः शु< उपल@ छन्।1-800-392-1147 (TTY: 711) मा फोन गनुKहोस् वा आPनो Jदायकसँग कुरा 
गनुKहोस्। 

ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русский, вам доступны бесплатные услуги языковой поддержки. Соответствующие 
вспомогательные средства и услуги по предоставлению информации в доступных форматах также предоставляются 
бесплатно. Позвоните по телефону 1-800-392-1147 (TTY: 711) или обратитесь к своему поставщику услуг. 

اًناجم اھیلإ  لوصولا  نكمی  تاقیسنتب  تامولعملا  ریفوتل  ةبسانم  تامدخو  ةدعاسم  لئاسو  رفوتت  امك  ةیناجملا . ةیوغللا  ةدعاسملا  تامدخ  كل  رفوتتسف  ،ةیبرعلا  ةغللا  ثدحتت  تنك  اذإ  ھیبنت : . 
مقرلا ىلع  لصتا   TTY: 711(1-800-392-1147) ةمدخلا مدقم  ىلإ  ثدحت  وأ  ". 

ATANSYON: Si w pale Kreyòl Ayisyen, gen sèvis èd aladispozisyon w gratis pou lang ou pale a. Èd ak sèvis siplemantè 
apwopriye pou bay enfòmasyon nan fòma aksesib yo disponib gratis tou. Rele nan 1-800-392-1147 (TTY: 711) oswa pale avèk 
founisè w la. 

LƯU Ý: Nếu bạn nói tiếng Việt, chúng tôi cung cấp miễn phí các dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ. Các hỗ trợ dịch vụ phù hợp để cung 
cấp thông tin theo các định dạng dễ tiếp cận cũng được cung cấp miễn phí. Vui lòng gọi theo số 1-800-392-1147 (Người 
khuyết tật: 711) hoặc trao đổi với người cung cấp dịch vụ của bạn. 

УВАГА: Якщо ви розмовляєте українська мова, вам доступні безкоштовні мовні послуги. Відповідні допоміжні засоби та 
послуги для надання інформації у доступних форматах також доступні безкоштовно. Зателефонуйте за номером 1-800-
392-1147 (TTY: 711) або зверніться до свого постачальника. 

注意：如果您說[中文]，我們可以為您提供免費語言協助服務。也可以免費提供適當的輔助工具與服務，以無障礙格式提供資訊
。請致電 1-800-392-1147（TTY：711）或與您的提供者討論。 

ATENÇÃO: Se você fala [inserir idioma], serviços gratuitos de assistência linguística estão disponíveis para você. Auxílios e 
serviços auxiliares apropriados para fornecer informações em formatos acessíveis também estão disponíveis gratuitamente. 
Ligue para 1-800-392-1147 (TTY: 711) ou fale com seu provedor. 

মেনােযাগ িদন: যিদ আপিন বাংলা বেলন তাহেল আপনার জন2 িবনামূেল2 ভাষা সহায়তা পিরেষবািদ উপল9 রেয়েছ। অ2াে=সেযাগ2 ফরম2ােট তথ2 
Aদােনর জন2 উপযুC সহায়ক সহেযািগতা এবং পিরেষবািদও িবনামূেল2 উপল9 রেয়েছ। 1-800-392-1147 (TTY: 711) নGের কল কHন অথবা আপনার 
Aদানকারীর সােথ কথা বলুন। 

ATTENTION: Si vous parlez Français, des services d'assistance linguistique gratuits sont à votre disposition. Des aides et 
services auxiliaires appropriés pour fournir des informations dans des formats accessibles sont également disponibles 
gratuitement. Appelez le 1-800-392-1147 (TTY : 711) ou parlez à votre fournisseur. 

សូមយកចិត)ទុក,ក់៖/បសិនេប3អ5កនិ6យ 78ែខ;រ េស=កម;ជំនួយ78ឥតគិតៃថEគឺGនស/Gប់អ5ក។ជំនួយ និងេស=កម;ែដលLMរជួយដ៏សមរមO 
កP QងMរផ)ល់ព័ត៌GនVមទ/មង់ែដលWចចូលេ/ប3/Xស់Xន ក៏WចរកXនេ,យឥតគិតៃថEផងែដរ។េYទូរសពZេ[ 1-800-392-1147 (TTY: 711) 
ឬនិ6យេ[Mន់អ5កផ)ល់េស=របស់អ5ក។ 

주의: [한국어]를 사용하시는 경우 무료 언어 지원 서비스를 이용하실 수 있습니다. 이용 가능한 형식으로 정보를 제공하는 적절한 보조 기구 및 

서비스도 무료로 제공됩니다. 1-800-392-1147 (TTY: 711)번으로 전화하거나 서비스 제공업체에 문의하십시오. 

!યાન આપો: જો તમ ે,જુરાતી બોલતા હો તો મફત ભાષાક7ય સહાયતા સેવાઓ તમારા માટ< ઉપલ>ધ છે. યોAય ઑCDઝલર7 સહાય અન ેઍDસેિસબલ ફૉમJટમા ંમાLહતી Mરૂ7 

પાડવા માટ<ની સેવાઓ પણ િવના QRૂયે ઉપલ>ધ છે. 1-800-392-1147 (TTY: 711) પર કૉલ કરો અથવા તમારા Tદાતા સાથ ેવાત કરો. 


